
Kfz-Versicherung
SFR-Übernahme von einem anderen Versicherungsnehmer (VN) gemäß I.6.1.3 und
I.6.2 der Allgemeinen Bedingungen für die Kfz-Versicherung (AKB)
Zur Erläuterung
1. Die Einstufung eines Versicherungsvertrages in eine Scha -

denfreiheitsklasse richtet sich nach der Dauer der Schaden -
freiheit und der Anzahl der Schäden des Vertrags eines
Dritten, wenn

a. der Dritte seinen Anspruch auf Berücksichtigung des bis-
herigen Schadenverlaufs seines Vertrags zugunsten des
Versicherungsnehmers aufgibt und

b. der Versicherungsnehmer glaubhaft macht, dass die An -
rechnung dieses Schadenverlaufs auf seinen Versiche -
rungsvertrag gerechtfertigt ist und

c. es sich bei dem Versicherungsnehmer und Dritten um in
häuslicher Gemeinschaft lebende Personen oder um
einen Elternteil und um ein Kind handelt oder der Dritte
Inhaber eines Betriebes ist oder war.
Der Vertrag des Dritten wird wie ein erstmalig abge-
schlossener behandelt.

Bitte beachten

Bitte Kopie des Führerscheins zur Abkürzung der Bearbei -
tungszeit gleichzeitig vorlegen.

Die bisher SFR-berechtigte Person ist (bitte ankreuzen)

n Ehepartner n eingetragener Lebenspartner n in häuslicher Gemeinschaft lebender Lebenspartner

n Vater n Mutter n Kind n Arbeitgeber

des Versicherungsnehmers.  Die Übertragung ist nur möglich, wenn die bisher SFR-berechtigte Person dem vorgenannten
Personenkreis angehört.

Angaben zur Person des bisherigen SFR-Berechtigten
Name, Vorname 

Straße, Hausnummer

PLZ, Ort

Angaben zum Fahrzeug des bisherigen SFR-Berechtigten
Art des Fahrzeugs

Verwendungszweck

Hersteller

Fahrzeugidentifizierungs-Nr.

Amtl. Kennzeichen Stärke

Versicherer

Versicherungsnummer

Abgemeldet / verkauft das Fahrzeug wird
am vom Versicherungs-

nehmer übernommen n ja        n nein

Angaben zur Person des Versicherungsnehmers
Name, Vorname 

Straße, Hausnummer

PLZ, Ort

Angaben zum Fahrzeug des Versicherungsnehmers
Nur ausfüllen, wenn das Fahrzeug der anderen Person nicht übernommen wird.

Art des Fahrzeugs

Verwendungszweck

Hersteller

Fahrzeugidentifizierungs-Nr.

Amtl. Kennzeichen Stärke

Versicherer

Versicherungsnummer

Der Schadenverlauf aus der Versicherung der bisher SFR-berechtigten Person soll auf den Vertrag des Versicherungsnehmers über-
tragen werden. 

Die bisher SFR-berechtigte Person erklärt, dass sie Ihren Anspruch auf den Schadenverlauf mit Wirkung vom
zugunsten des Versicherungsnehmers aufgibt.

Die bisher SFR-berechtigte Person und der Versicherungsnehmer erklären gemeinsam, dass das Fahrzeug der bisher SFR-berechtig-
ten Person in dem Zeitraum vom                                     bis                                     1) überwiegend vom Versicherungsnehmer
gefahren wurde. 2)

Datum Unterschrift der bisher SFR-berechtigten Person
n die bisher SFR-berechtigte Person ist am                                     1) verstorben

Datum Unterschrift des Versicherungsnehmers
n Kopie der Fahrerlaubnis des Versicherungsnehmers ist beigefügt.
1) dieses Datum darf nicht um mehr als 12 Monate zurückliegen, anderenfalls ist eine Übertragung nicht mehr möglich.
2) bitte beachten Sie, dass der Versicherungsnehmer bei der Versicherung der bisher SFR-berechtigten Person zum berech-

tigten Fahrerkreis gehört hat.


90-931
Kfz-Versicherung
SFR-Übernahme von einem anderen Versicherungsnehmer (VN) gemäß I.6.1.3 und
I.6.2 der Allgemeinen Bedingungen für die Kfz-Versicherung (AKB)
Zur Erläuterung
1. Die Einstufung eines Versicherungsvertrages in eine Scha -
denfreiheitsklasse richtet sich nach der Dauer der Schaden -
freiheit und der Anzahl der Schäden des Vertrags eines
Dritten, wenn
a. der Dritte seinen Anspruch auf Berücksichtigung des bis-
herigen Schadenverlaufs seines Vertrags zugunsten des
Versicherungsnehmers aufgibt und
b. der Versicherungsnehmer glaubhaft macht, dass die An -
rechnung dieses Schadenverlaufs auf seinen Versiche -
rungsvertrag gerechtfertigt ist und
c. es sich bei dem Versicherungsnehmer und Dritten um in
häuslicher Gemeinschaft lebende Personen oder um
einen Elternteil und um ein Kind handelt oder der Dritte
Inhaber eines Betriebes ist oder war.
Der Vertrag des Dritten wird wie ein erstmalig abge-
schlossener behandelt.
Bitte beachten
Bitte Kopie des Führerscheins zur Abkürzung der Bearbei -
tungszeit 
gleichzeitig 
vorlegen.
Die bisher SFR-berechtigte Person ist (bitte ankreuzen)
n
Ehepartner
n
eingetragener Lebenspartner 
n
in häuslicher Gemeinschaft lebender Lebenspartner
n
Vater
n
Mutter
n
Kind
n
Arbeitgeber
des Versicherungsnehmers.  Die Übertragung ist nur möglich, wenn die bisher SFR-berechtigte Person dem vorgenannten
Personenkreis angehört.
Angaben zur Person des bisherigen SFR-Berechtigten
Name, Vorname 
Straße, Hausnummer
PLZ, Ort
Angaben zum Fahrzeug des bisherigen SFR-Berechtigten
Art des Fahrzeugs
Verwendungszweck
Hersteller
Fahrzeugidentifizierungs-Nr.
Amtl. Kennzeichen
Stärke
Versicherer
Versicherungsnummer
Abgemeldet / verkauft
das Fahrzeug wird
am
vom Versicherungs-
nehmer übernommen
n
ja        
n
nein
Angaben zur Person des Versicherungsnehmers
Name, Vorname 
Straße, Hausnummer
PLZ, Ort
Angaben zum Fahrzeug des Versicherungsnehmers
Nur ausfüllen, wenn das Fahrzeug der anderen Person 
nicht
übernommen wird.
Art des Fahrzeugs
Verwendungszweck
Hersteller
Fahrzeugidentifizierungs-Nr.
Amtl. Kennzeichen
Stärke
Versicherer
Versicherungsnummer
Der Schadenverlauf aus der Versicherung der bisher SFR-berechtigten Person soll auf den Vertrag des Versicherungsnehmers über-
tragen werden. 
Die bisher SFR-berechtigte Person erklärt, dass sie Ihren Anspruch auf den Schadenverlauf mit Wirkung vom
zugunsten des Versicherungsnehmers aufgibt.
Die bisher SFR-berechtigte Person und der Versicherungsnehmer erklären gemeinsam, dass das Fahrzeug der bisher SFR-berechtig-
ten Person in dem Zeitraum vom                                     bis                                     
1)
überwiegend vom Versicherungsnehmer
gefahren wurde.
2)
Datum
Unterschrift der bisher SFR-berechtigten Person
n
die bisher SFR-berechtigte Person ist am                                     
1)
verstorben
Datum
Unterschrift des Versicherungsnehmers
n
Kopie der Fahrerlaubnis des Versicherungsnehmers ist beigefügt.
1)
dieses Datum darf nicht um mehr als 12 Monate zurückliegen, anderenfalls ist eine Übertragung nicht mehr möglich.
2)
bitte beachten Sie, dass der Versicherungsnehmer bei der Versicherung der bisher SFR-berechtigten Person zum berech-
tigten Fahrerkreis gehört hat.
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